
承製編號：

申請日期：

廠牌 型號 數量

注

意

事

項

主管簽章

 1. 校正 / 測試完畢之儀器取回後，如有發現異常情形，請於三日內通知CPT校正中心，逾期恕不受理。

 2. 本申請單經由客戶（申請人）簽章後，即視同申請契約並具其效力。

 ※3. 若因客戶疏忽造成報告內容錯誤，需召回 / 重出報告，CPT校正中心將酌收工本費1000元。

 4. 送校儀器在收、送過程中若有損壞，則以折舊後之價格給予賠償。

 5. 客戶取件時，請攜帶本申請單以作憑證。

 6. 顧客申請校正時，CPT校正中心將選擇適當校正程序完成校正，如有特定校正要求，請註明於備註欄內。

 7. 本申請單經由客戶（申請人）簽章後，即視同同意冠輝官方網站CPT校正中心頁面之公正性及保密政策。

 8. CPT校正中心不對校正結果出具符合性聲明。

承辦業務

簽章
客戶簽章

QM-001-表03-17

備

註

技術助理收件簽章 收件日期：

儀器收件備註欄(內部人員填寫)

送

校

儀

器

資

料

儀器名稱 序號 校正溫度(℃)

傳真

報告抬頭(申請單位)

報告地址

TEL:07-353-1378        FAX:07-353-0978
地址:     81164 高雄市楠梓區土庫一路216號

客

戶

資

料
(必填)

客戶名稱 電話

申請人

CPT 校正中心
CPT  CALIBRATION  CENTER

校正申請單
Calibration Application

冠輝技控有限公司
CHAMPIONTECH TECHNOLOGY CO., LTD.


